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Aviso: Se tiene que llenar la forma en inglJs. 
 

     (1) Person Filing:    
 Persona que presentó los documentos:   
 Street Address:     
 Calle: 
 City, State, Zip:     
 Ciudad, Estado, Código postal: 
 Phone Number:     
 Número de teléfono: 

Representing Self 
Representándose a sí mismo 
 
 SUPERIOR COURT OF ARIZONA, COUNTY OF COCONINO 

CORTE SUPERIOR DE ARIZONA, CONDADO DE COCONINO 
 

      (2) In the Matter of the Guardianship and/or Case Number: GC
 Conservatorship of: Número de caso: 
 Con referencia a la tutela y/o curaduría de: 
 
 Ward 1:  
 Pupilo 1: 
 Ward 2:  
 Pupilo 2: 
 Ward 3:  
 Pupilo 3: 
 [ ] An Adult  [ ] A Minor 
 [/] Un adulto  [/] Un menor 

LETTERS AND THEIR ACCEPTANCE FOR 
CARTAS Y ACEPTACIÓN DE 
(4) [ ] GUARDIANSHIP ONLY 
 TUTELA SOLAMENTE 
 [ ] CONSERVATORSHIP ONLY 
 CURADURÍA SOLAMENTE 

[ ] GUARDIANSHIP AND 
CONSERVATORSHIP 

 TUTELA Y CURADURÍA 
 
ISSUANCE OF LETTERS: 
EMISIÓN DE CARTAS: 

(5)  is appointed  [ ] guardian and/or  [ ] conservator. 
of the ward until further order of this court, with the following restrictions: 
X es nombrado  [/] tutor y/o  [/] curador del dependiente hasta que esta corte emita una orden en contrario, con las siguientes 
restricciones: 
  
  
 
For Guardianship of an Adult Only: 
Para tutela de un adulto solamente: 
1. [ ] The ward’s right to obtain or retain a driver’s license is suspended. 
  Se suspende el derecho del dependiente a obtener o conservar una licencia de manejar. 
2. The guardian may consent to the ward’s outpatient mental health care and treatment. 
 El tutor puede consentir a la atención y tratamiento de salud mental del dependiente en un consultorio externo. 
3. [ ] The guardian may place the ward in a level one behavioral health facility for inpatient 

mental health care and treatment. This authority expires on      
El tutor puede internar al dependiente en un establecimiento de terapia de conducta de nivel uno para recibir 
atención y tratamiento de salud mental. Esta autorización vence el X. 
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Witness:   Clerk of the Superior Court 
Testigo:  Secretario del Tribunal Superior 
 
Seal:  By Deputy Clerk:   
Sello:  Por el Secretario Delegado: 
 

(6) ACCEPTANCE OF LETTERS: 
 ACEPTACIÓN DE LAS CARTAS: 
 

I accept the duties of a guardian and/or conservator and swear or affirm that I will perform them 
according to law. 
Acepto la responsabilidad de ser tutor y/o curador, y juro o afirmo que llevaré a cabo mis funciones conforme a la ley. 
 
 Guardian and/or Conservator:   
 Tutor y/o Curador: 
 
State of Arizona )
Estado de Arizona )
County of  )
Condado de )
 
Subscribed and sworn or affirmed before me this date:   by:   
Firmado y jurado o afirmado delante mio en esta fecha: X por: X 
 
Seal: Notary Public:   
Sello: Notario público: 
 Notary Expiration Date:   
 Fecha de vencimiento del notario: 

 
       
I accept the duties of a guardian and/or conservator and swear or affirm that I will perform them 
according to law. 
Acepto la responsabilidad de ser tutor y/o curador, y juro o afirmo que llevaré a cabo mis funciones conforme a la ley. 
 
 Guardian and/or Conservator:   
 Tutor y/o Curador: 
 
State of Arizona )
Estado de Arizona )
County of  )
Condado de )
 
Subscribed and sworn or affirmed before me this date:   by:   
Firmado y jurado o afirmado delante mio en esta fecha: X por: X 
 
Seal: Notary Public:   
Sello: Notario público: 
 Notary Expiration Date:   
 Fecha de vencimiento del notario: 
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